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61.早期胃癌の病理組織学的研究(第 1報)
楊朝明(中村病院)
中村病院における早期胃癌 54例を病理組織学的に検
索すると，男女比は 5: 1，またその好発年令は 41---50
才で，その結果はつぎのようである。
1.早期胃癌の自覚症状は，胃潰療の症状と類似する。 
2.早期胃癌の占居部位は幽同部が 46.3%でもっとも多
かった。 3.2cm以下の早期胃癌は， 58.3%に粘膜下層
癌を認めた。すなわち， 早期に深部浸潤型になる。 4.
早期胃癌は， 59.3%が潰蕩型であった，すなわち，早期
に潰蕩形成が見られる。 5.単純癌は 70%が潰凄型であ
った。 6.早期胃癌の肉眼分類および組織型と INF分類
を比較すると， r型は l例もなく， α，sについては，関
係は認められなかった。 7. 粘膜内癌では α91.3%，粘
膜下層癌は戸 74.2%であった。すなわち，深部浸潤型
になるにつれて悪性度は増す。 8.再発例は， 3.7%です
べて戸型， 3年以内に死亡していた。 
62.術後紅皮症の 3.wについてtl
滝川弘志・石川佳夫(石川胃腸科)
昭和 46年 l月より，約 4カ月聞に 3例の術後紅皮症
を経験した。症例 lは64才男性，胃潰虜で胃切除術後，
第 10病日に発症し，重症な経過(粘血便を伴う下痢，
意識混濁，尿蛋白(骨)，白血球数 2500)で死亡した。
症例 2は 56才男性，早期胃癌で胃切除術後，第 10病日
に発症し，幸い治癒せしめ得た。症例 3は51才男性，
幽門癌で胃切除術を行ない，術後， 左耳下腺炎を合併
し，術後 28病日(耳下腺膿蕩切開後 11日目)に発症，
ステロイド大量療法で治癒した。本邦類似症例は 68例
で死亡率は 63.2%，原疾患は胃癌，胃十二指腸潰蕩，胆
石症の 3疾患で全体の 64.1%，男女比は 6: 1，発症日数
は平均 10日であり，使用抗生物質は PC70.8%，SM 
41.7%，CP29.7%であるが， 一方使用していないもの
も2例あった。最近，白血球数と予後は白血球数 2500
以下になると予後不良のようである。原因については不
明である。 
63.臨床上興味ある腹部手術の 2症例について
青木克行・和田薙人(和田病院)
原輝彦(千大)
醇嚢胞腺腫と肉芽腫性大腸炎の 2例を経験したので報
告する。
症例 1は 37才の女性で腹部膨満感， )1)宮部痛を主訴
として来院，上腹部に手拳大の腫癌を触知し， レ線所見
では胃体部後壁，小管の外圧迫像を示していた。開腹時
所見は醇体部より尾部に腫癌があり，組織学的には多房
性嚢胞腺腫であり，一部悪性変化を認めたので拝牌合併
切除術を施行した。
症例 2は21才男性で， 難治性腹壁凄孔を主訴として
来院， レ線所見で痩孔が腸管に交通しているため，虫垂
切除後糞凄の診断のもとに開腹，回腸末端は正常で，上
行結腸に悪性化を思わせるポリポーツスがあり，所属リ
ンパ腺の著明な腫脹を認めたので右結腸半切除術を施行
した。組織学的には肉芽腫性大腸炎であった。
上記 2例の文献的考察をあわせて報告した。 
64.硬性癌として全摘手術を施行した胃サルコイドの
一例について
小池良夫・植竹光一-
曾野文豊(植竹病院)
本邦の胃サルコイドの報告例は，当院における本邦第 
5例目を入れて， 1960年以来， 7例であった。今回，
本邦第 8例目を報告する。 29才の女性で， 心寓部痛を
訴え，胃レ線・胃ファイパースコープ検査で胃硬性癌と
思われる所見があり，開腹時にも同様に診断され，胃全
摘術を施行した。摘出胃では， “軟かい硬性癌"の印象
があった。病理組織学的検索の結果，類上皮細胞肉芽腫
が胃の全層にわたって見られ，胃サルコイドの診断を受
けた。胸部レ線検査では，異常はなく， Kveim反応
(ー)，ツベルクリン反応(一)， 梅毒血清反応(ー)で
あった。もし本例で胃生検が行なわれていた場合，プレ
ドニン投与により，経過を観察し得た症例と考えられ
る。そして胃愁訴が消失して日常生活が営めるものにな
ったか，あるいはプレドニン治療後も，胃手術を必要と
することになったものであったかなどの問題を提供し
た。現在，本患者は通常の日常生活を営んでいるが， 
follow-upを続けている。 
65. 胃脂肪腫の一治験例
志村寿彦・中村武・吉川正宏・
楊朝明(中村外科病院)
症例は 65才，女性， 幅吐を主訴とし，るいそう，貧
血を伴って来院した。胃X線検査で幽門部に陰影欠損を
認め，胃癌の疑診の下に胃切除術を施行した。切除胃の
前庭部前壁に， 幽門に接した大きさ 4.5X3x1 cmの粘
膜下腫癌があり， 胃体部後壁に潰蕩を合併していた。
また粘膜下腫癌の表面には潰療を認めない。病理組織診
断は脂肪腫であった。良性胃粘膜下腫虜の発生頻度をみ
ると平滑筋腫が最も多く， 40数%を占め， ついで好酸
球性肉芽腫，迷入醇，神経性腫湯，線維腫が認められ，
